® REPUBLIQUE FRANQAISE 

INSTITUT NATIONAL 
DE LA PROPRIETE INDUSTRIELLE 



PARIS 



®N°de publication: 2. 788 958 

(a nWiser que pour les 
commandes de reproduction) 

(fj) n° d'enregistrement national : 99 01188 

(fj)lntCI 7 : A 61 B 17/02, A 61 B 17/70 



@ 



DEMANDE DE BREVET D'INVENTION 



A1 



(22) Date de depdt : 02.02.99. 


@ Demandeur(s) : SOCIETE DE FABRICATION DE 
MATERIEL ORTHOPEDIQUE EN ABBEGE SOFA- 


f30) PrinritP • 


MOR Society en nom collectif — FR. 




(§) inventeur(s) : HOVORKA ISTVAN. 


© Date de mise a la disposition du public de la 




demande : 04.08.00 Bulletin 00/31. 




P§) Liste des documents cites dans le rapport de 




recherche preliminaire : Se reporter £ la fin du 




present fascicule 




@) References £ d'autres documents nationaux 


@Titulaire(s): 


apparentes : 






© Mandataire(s) : CABINET LAVOIX. 



00 
lO 
0> 

00 
00 

CM 



(54) RETRACTEUR DE TISSUS POUR LA CHIRURGIE RACHID1ENNE PAR VOIE POSTERIEURE. 



v- , Retracteur de tissus (3, 5) pour la chirurgie rachidien- 
ne par voie posterieure, comprenant un cadre 6quipe de 
valves de retenue des parois d'une incision (I), montees de- 
piacables sur des cot6s opposes du cadre et adaptees & la 
profondeur des tissus a retracter delimitant I'incision; cha- 
que valve ( 1 7) est profile de maniere a presenter en vue la- 
terale, un decrochement transversa! (18) qui s'etend dans 
un plan frontal lorsque la valve est en place, et est dimen- 
sionnS pour pouvoir etre place sous la peau (3) de I'incision 
(I). Chaque valve (17) est en outre pourvue d'une premiere 
extremite (23) equipSe d'un connecteur (26) d'accrochage 
au cadre, raccordSe au d6crochement transversal (18) et 
formant un coude pour envelopper la peau (3) et les tissus 
sous cutan£s; la valve (17) se termine par une seconde ex- 
tremity (28) prolongeant le bord inferieur du decrochement 
(18). Ce profil de la valve (17) assure au chirurgien un 
champ opSratoire lateral plus degage sous le coude supe- 
rieur de la valve, done une meilleure visibility et un acces 
plus ais§ aux pedicules et aux emplacements pr£vus pour 
les greffons (G). 
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La presente invention a pour objet un dispositif rStracteur de 
tissus pour la chirurgie rachidienne par voie posterieure au niveau lombaire et 
lombo-sacre. 

Un refracteur pour rachis lombaire et lombo-sacre a pour 
fonction de retracter c'est a dire de repousser les parties molles (peau, 
muscles, fascia, masse adipeuse) recouvrant le rachis, afin de permettre au 
chirurgien d'acctder aux structures osseuses et/ou aux disques 
mtervertebraux. 

Les retracteurs connus, utilises jusqu'a present, comprennent un 
cadre rectangulaire sur les cotes longitudinaux duquel viennent s'accrocher 
des valves formtes par des lames metalliques, dont la taille est adaptee a la 
profondeur des tissus a retracter sur les bords de 1'incision. Un systeme de 
crtmaillere permet d'ecarter ou de rapprocher les cotes du cadre portant les 
valves, afin de regler la distance entre celles-ci et par consequent de 
repousser et de maintenir les tissus en vue de ('intervention chirurgicale. Les 
valves sont constitutes par des lames coudees dont la partie superieure est 
solidarisee avec le cote correspondant du cadre tandis que la partie rectiligne 
de la lame est en appui sur le bord de la plaie et retient les tissus. Les valves 
peuvent aussi etre constitutes par des peignes relies au cadre et prolonges 
par des griffes. 

On connatt encore, une valve dite « de Taylor » de forme 
sensiblement rectangulaire, ayant une extremite bifide qui prend appui, non 
pas directement sur le corps vertebral, mais sur la face externe de 
('articulation apophysaire et qui se trouve done toujours entre deux ptdicules. 

Pour pouyoir poser un greffon en utilisant ces rttracteurs 
connus, le chirurgien doit lacher un bord de la plaie puis tcarter davantage 
Tautre bord en appuyant sur les valves correspondantes, afin de degager 
I'accts aux apophyses transverses sur lesquelles doit etre depost le greffon. 
Cette technique necessite un temps op6ratoire relativement long, qui 
augmente d'autant les risques chirurgicaux lies ^ la duree de Poptration 
(anesthtsie, pertes sanguines). Par ailleurs le chirurgien a tendance a 
appliquer sur les muscles des surcharges, afin tfaugmenter Tamplitude de la 
retraction (degagement lateral plus important). Ces surcharges sont souvent 
source de necroses musculaires, d'hematomes et de douleurs post 
operatoires importantes, en raison de Taugmentation localisee de la pression 
intramusculaire. En outre les retracteurs connus prtsentent divers 
inconvenients : 
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- Manque de stabilite, encombrement souvent important. 

- lis sont souvent mal adaptes a I'anatomie, en particulier au 
niveau de la region lombo-sacree. 

- lis necessitent une incision tres etendue au niveau de la peau 
pour retracter les tissus mous en profondeur jusqu'au milieu des apophyses 
transverses. 

- La surface occupee par les valves sur les parois de la plaie ne 
permet pas au chirurgien un acces lateral, sous le cadre et entre les valves 
pour mettre en place des vis pediculaires convergentes, ce qui complique 
sensiblement la pose de celles-ci. 

Les valves sacrees connues pr6sentent aussi un inconvenient 
specifique : du fait qu'elles sont montees sur le cadre principal, elles sont 
retractees de la meme amplitude que les valves lombaires. Or, I'incision a une 
forme globalement elliptique, de sorte que I'ecartement des bords de la plaie 
au niveau du sacrum est inferieur a I'ecartement au niveau lombaire. II en 
resulte une tendance indesirable a I'elargissement de la plaie a ses 
extremites. De plus, la presence des ailes iliaques limite I'amplitude de 
retraction possible au niveau du sacrum. 

L'invention a pour but de proposer un retracteur rachidien 
posterieur agence de maniere a eliminer ces inconvenients. 

Le retracteur posterieur de tissus rachidiens vise par l'invention 
comprend un cadre equipe de valves de retenue des parois d'une incision, 
montees deplacables sur des c6tes opposes du cadre et adaptees a la 
profondeur des tissus a retracter delimitant I'incision. 

Conformement a l'invention, chaque valve est profilee de 
maniere a presenter en vue laterale, un decrochement transversal delimitant 
un fond qui s'etend dans un plan sagittal lorsque la valve est mise en place, et 
est dimensionne pour pouvoir etre place sous la peau de I'incision. 

Ce decrochement ou renfoncement delimite ainsi une sorte de 
cuvette de retraction des muscles dont I'extremite situee au niveau de 
I'entree de I'incision forme une saillie dans le plan frontal par rapport audit 
decrochement. Cette extremite saillante est coudee et conformee pour pouvoir 
envelopper le bord de I'incision au-dessus du decrochement, et peut etre 
reliee au cadre support. Lorsque la valve est mise en place le decrochement 
transversal permet done de repousser transversalement les tissus mous au- 
dessous de la peau et du fascia, en elargissant d'autant le champ operatoire 
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et sa visibility pour le chirurgien, et ce sans augmenter la largeur d'entr^e de 
Tincision, laquelle reste la plus faible possible. 

Un autre avantage des valves ainsi profilees est que les bords 
inclines de la cuvette formant le decrochement re?oivent une composante des 
efforts exerces par les tissus, ce qui reduit considerablement les forces 
tendant a provoquer I'expulsion de la valve par rapport aux valves anterieures 
a profil rectiligne. il en resulte un accroissement tres sensible de la stabilite du 
cadre apres mise en place des valves, ce qui facilite intervention operatoire. 

Suivant un mode de realisation de I'invention, chaque valve a 
une conformation sensiblement en T inverse dont une extremite est accrochee 
au cadre. 

D'autres particularity et avantages de invention apparaitront 
au cours de la description qui va suivre ( faite en reference aux dessins 
annexes qui en illustrent trois formes de realisation a titre d'exemples non 
limitatifs. 

La figure 1 est une vue en elevation dans le plan frontal d'une 
incision rachidienne et d'un corps vertebral situ6 au fond de celle-ci .ainsi que 
d'une forme de realisation d'une valve du retracteur selon invention et d'une 
valve selon la technique anterieure. 

La figure 2 est une vue en elevation longitudinale, dans un plan 
sagittal, de la valve de la figure 1. 

La figure 3 est une vue de dessus de Tincision et du segment 
rachidien correspondant a la figure 1, sans les valves ni le retracteur. 

La figure 4 est une vue en elevation longitudinale d'une seconde 
forme de realisation d'une valve conforme £ invention. 

La figure 5 est une vue en elevation laterale de la valve de la 

figure 4. 

La figure 6 est une vue en perspective d'un retracteur £quip6 de 
deux valves selon les figures 1 et 2, notamment pour le rachis lombaire, et de 
deux valves sacrees suppiementaires. 

La figure 7 est une vue en perspective d'une variante de 
realisation des valves sacrees de la figure 6. . 

La figure 8 est une vue de dessus de la valve sacree de la figure 

7. 

La figure 9 est une vue en perspective h echelle agrandie d'un 
cavalier de connexion d'une valve lombaire au cadre de la figure 6. 
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La figure 10 est une vue en elevation de I'articulation par rotule 
d'une valve lombaire sur un cavalier de connexion avec le cadre de la figure 
6. 

La figure 1 1 est une vue analogue a la figure 10 de la connexion 
de la valve lombaire des figures 4 et 5 sur le cavalier de la figure 9, sans 
articulation de la valve sur le cavalier. 

La figure 12 est une vue en perspective a echelle agrandie 
montrant un plot d'une valve sacree logee dans un cavalier connecteur tel que 
celui de la figure 9. 

La figure 13 est une vue en perspective d'un second mode de 
realisation possible du dispositif de liaison entre les valves sacr6es de la 
figure 6, au moyen d'une paire de cavaliers connecteurs selon les figures 9 et 
12 et d'une barre de liaison. 

On voit aux figures 1 et 3 les vertebres d'un segment rachidien, 
par exemple les vertebres lombaires L5 -L1 et le sacrum S d'un segment 
lombo-sacre, au dessus desquelles a ete pratiquee une incision I delimitant 
deux bords longitudinaux 1 , 2 en vue d'une intervention chirurgicaie (insertion 
d'un greffon G, pose d'une instrumentation d'etaiement du rachis, non 
representee). 

L'incision est faite a travers la peau et les tissus sous-cutanes 3, 
la fascia 4, les muscles 5 et decouvre la face posterieure des vertebres 
jusqu'aux pedicules 6. La figure 3 montre la forme allongee de l'incision I 
pratiquee sur un segment lombo-sacre, avec ses extremites opposees 
sensiblement en V. 

Selon.retat.de la technique anterieure, on dispose autour de 
Tincision I un cadre rectangulaire constitue par exemple comme le cadre 7 
repr§sente £ la figure 6. Celui-ci comprend deux lames metalliques 
longitudinales 8 et une lame transversale 9 reliant deux des extremites des 
lames 8. La lame 9 est munie d'une crSmaillere 11 coop6rant avec un 
dispositif de manoeuvre 12 connu en soi, permettant de regler, au moyen de 
la cremaillere 11, I'ecartement entre les grand cotes 8 du cadre 7, lesquels 
sont disposes en appui sur la peau de part et d'autre de Tincision I sur les 
cotes de celte-ci. 

Chaque lame longitudinale 8 peut etre 6quip6e de deux ou 
plusieurs valves 13 selon la technique antdrieure . Chaque valve 13 (figure 1) 
a, vue dans un plan frontal, un profit sensiblement en L, dont la petite branche 
14 repose sur la peau 3 et est reliee a la lame 8 par des moyens connus et 



2788958 



non represents. La petite branche 13 se prolonge par une grande branche 
15, rectiligne, dont.la longueur correspond sensiblement a la profondeur de 
I'incision I. La branche 15 permet de refouler et de retracter les muscles 5 
ainsi que la peau et les tissus sous-cutanes 3, delimitant ainsi la largeur du 
champ operatoire accessible au chirurgien. De part et d'autre des valves 13, 
les muscles debordent vers I'interieur de I'incision I (position 5a). 

Avec ce dispositif de valves 13, proches les unes des autres, 
I'emplacement prevu pour la pose d'un greffon G, par exemple au niveau des . 
pedicules 6 et des apophyses transverses 16 n'est pas immediatement 
accessible au chirurgien. Celui-ci doit en effet refouler les muscles 5 en les 
comprimant au moyen des valves 13, pour pouvoir mettre en place le greffon 
G. 

Sur la partie gauche de la figure 1 et a la figure 2 on voit une 
valve 17 conforme a un premier mode de realisation de I'invention. La valve 
17 est profilee de maniere a presenter, en vue laterale c'est a dire dans un 
plan frontal lorsque la valve 17 est mise en place sur une paroi 1 de I'incision 
I, un decrochement ou un renfoncement 18 dimensionne pour pouvoir etre 
place sous la peau les tissus sous-cutanes 3, et sous le fascia 4 de I'incision 
I. Ce decrochement 18 peut former comme represents une sorte de cuvette 
delimitant un fond 19 qui s'etend dans un plan sagittal et est adapte pour venir 
en appui sur les muscles 5 lorsque la valve 17 est mise en place. 

Le fond plan 19 est raccorde du cote de la peau 3, a une patte 
centrale 21 inclinee vers I'interieur de I'incision I et elle meme raccordee a 
une languette 24. De part et d'autre de la patte 21 deux rabats 60 orientes 
vers les muscles 5 prolongent le fond 19 lui meme prolonge par un pan incline 
22 le long du cote oppose aux rabats 60. Enfin la partie centrale du pan 22 est 
equipee d'une patte inclinee 28 d'appui de la valve 17 sur le corps vertebral, 
par exemple par des pointes terminales 29, cette patte 28 constituant la 
seconde extremite de la valve 17. Vus de profil (Figure 1) le fond 19, la patte 
21 , le pan incline 22 et I'organe d'appui 28 forment une sorte de cuvette. 

La valve 17 comprend une premiere extremite 23 en forme de 
coude, dont la languette rectiligne 24 se raccorde a la partie centrale du fond 
19 entre les deux rabats 60, tandis que sa branche 25 est reliee au cote 
correspondant du cadre 7 par un connecteur d'articulation 26. 

La languette 24 s'etend a peu pres parallelement au fond plan 
19 et forme done une saillie dans le plan frontal par rapport au decrochement 
18. La languette 24 est raccordee a la branche 25 par un arrondi 50 et 
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adaptee pour pouvoir envelopper le bord de I'incision I. jusqu'au niveau du 
fascia 4, au dessus du decrochement 18. 

Vue en elevation dans un plan sagittal (figure 2). chaque valve 
17 a une conformation sensiblement en T inverse dont I'extremite 23 peut etre 
accrochee au cadre 7, tandis que son extremite opposee 28 est adaptee pour 
prendre appui sur le corps vertebral. 

La valve 17 (figures 1, 2 et 6) peut etre reliee au cadre 7 par un 
connecteur 26 a rotule 27 assurant une articulation de la valve 17 dans le 
plan frontal par basculement autour d'un premier axe XX s'etendant dans le 
plan sagittal (figures 6 et 10). 

La reduction de largeur de la partie centrale 24 de la valve 17 
permet de positionner un tournevis de part et d'autre de la languette 24 pour 
realiser un vissage pediculaire convergent. 

L'axe XX de basculement peut etre materialise par deux doigts 
52 diametralement opposes saillant de la rotule 27 fixee a la branche 25 par 
une embase 80. 

Un cavalier 31 est agence pour realiser la liaison entre le 
connecteur d'articulation 26 et la lame support 8 du cadre 7. Dans I'exemple 
decrit, ce cavalier 31 presente a I'une de ses extremites une fourchette 32 
dont les parois interieures sont profilees pour delimiter un logement semi- 
cylindrique 65 de reception de la rotule 27 avec introduction de Tun des doigts 
52 dans un trou correspondant 66 au fond du logement 65. Dans les bras de 
la fourchette 32 sont agencees des fentes respectives 67, 68, de longueurs 
inegales, et dans lesquelles sont fixees des lamelles elastiques 69, 71 
pourvues chacune d'un bossage saillant dans le logement 65 (seul le bossage 
69a de la lamelle 69 etant visible a la figure 9). Dans une patte 33 du cavalier 
connecteur 31 formant un L avec la fourchette 32, est agencee une ouverture 
70 traversant la patte de part en part et dans laquelle peut etre introduite la 
lame support 8. 

Une fois la rotule 27 et le doigt 52 mis en place dans le logement 
de la fourchette 32. I'ensemble de la valve 17 peut basculer autour de I'axe 
XX passant par les doigts 52 disposes parallelement a la tige 8, afin de 
refouler les muscles 5. Le doigt 52 engage dans le trou de retenue 
correspondant du cavalier 31 constitue un moyen annotation du cavalier 31 
autour d'un second axe perpendiculaire au premier axe XX et situe dans un 
plan frontal. 
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L'effet de bascule de cette valve 17 est necessaire car le 
chirurgien vient positionner 1'extremite 28 sur la face externe de I'articulation 
apophysaire. Ce contact osseux sert alors de point de bascule de la valve. Au 
moment ou le cadre 7 est elargi par ecartement de ses cotes 8, les valves 17 
tournent autour des rotules 27, les extremites 28 restant en appui sur I'os. 

Le second mode de realisation de la valve 36 (figures 4 et 5) 
differe de celui de fa valve 17 sur deux points : d'une part son extremite 37 est 
constitute par plusieurs dents, au nombre de trois 38 dans I'exemple 
represente, inclinees vers les muscles 5 a retracter et reparties le long du 
fond 19 de la cuvette 18 ; d'autre part son dispositif de connexion 39 sur le 
cavalier 31 de liaison avec la lame support 8 n'autorise aucune rotation autour 
de l*axe XX ou d'un autre axe perpendiculaire, mais seulement une translation 
parallele a la lame 8. 

A cet effet la rotule 27 est remplacee par une tete cylindrique 41 
fixee a la branche 25 par exemple par soudure, et munie dans sa partie 
centrale de nervures saillantes 42 formant un epaulement annulaire ainsi que 
de deux doigts 52 (figures 4 et 11) s'etendant perpendiculairement a la piece 
cylindrique 41 dans le prolongement I'un de I'autre, suivant I'axe XX La piece 
41 est terminee par une tete 72 saillant annulairement par rapport a la paroi 
de la partie cylindrique. 

Le dispositif de connexion 39 peut etre introduit dans le 
logement 65 d'un cavalier 31 avec insertion d'un doigt 52 dans le trou 66 et 
encliquetage elastique grace aux lamelles 69, 71 et a leurs bossages tels que 
69a. La valve 36, dont la tete 72 s'appuie sur la surface du cavalier 31 (figure 
11), est alors solidarisee de maniere non articulee avec le cavalier 31, et ne 
peut done que coulisser en translation avec celui-ci le long de la lame support 
8. 

Les dents 38 ne prennent pas appui sur I'os, mais viennent 
s'inserer sous les muscles 5 en raison de leur inclinaison opposee a celle des 
extremites 28 de la valve 1 7 

De ce fait, l'effet de bascule obtenu avec la valve 17 n'est plus 
necessaire au niveau de lappui osseux, de sorte qu'une rotule telle que 27 
devient inutile. La valve 36 est rigidement liee au cavalier 31, dans un alesage 
duquel vient se loger Cepaulement constitue par les nervures 42, ce qui 
elimine toute possibility de rotation autour de I'axe XX. 

Avec une telle valve 36, qui ne peut basculer sur une articulation 
avec la lame 8, I'ecartement entre deux valves opposees 36, placees sur les 
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deux cotes de I'incision I, ne peut etre ajuste qu'au moyen de la cremaillere 1 1 
et de son mecanisme de commande 12. 

Le retracteur peut avantageusement etre equipe a titre 
complementaire de valves sacrees 43 (Fig.6) dont chacune presente une 
lame concave 44 dont la courbure est adaptee pour pouvoir epouser le bord 
incurve correspondant d'une extremite de I'incision I au niveau du sacrum S, 
et a respecter la forme en dome du sacrum. La lame concave 44 est fixee par 
I'une de ses extremites a une barrette coudee 45, adaptee pour s'appliquer 
sur la paroi 1 ou 2 de I'incision I et sur la peau 3. Son extremite libre est 
equipee d'un plot 49 (figure 7) avantageusement similaire au plot connecteur 
41, a I'exception du fait que les doigts 52 ont ete supprimes sur le plot 49. De 
ce fait son epaulement annulaire 62 s'etend sur toute la circonference. Deux 
valves sacrees 43 forment un systeme independant du cadre 7. 

Ces deux valves 43, placees sur les bords terminaux opposes de 
I'incision I, peuvent etre reliees entre elles de mani&re adequate, soit comme 
illustre a la figure 6 par un ridoir et des pinces 51, soit comme represents aux 
figures 12 et 13. 

Dans le dispositif de la figure 6, chaque plot 49 est introduit dans des 
trous de passage des branches 51a d'une pince 51 de serrage d'une tige 54. 
Cette derniere est disposee entre les extremites des cotes 8 du cadre 7, a peu 
pres parallelement au cote 9 . Elle est equipee d'un bouton central molete 61 
et de chaque c6te de celui-ci de filetages de pas opposes de facon a 

constituer un ridoir. 

Les extremites opposees de la tige 54 sont introduites dans des 
logements taraudes interieurs aux pinces 51, et les plots 49 traversent les 
trous correspondents de ces dernieres. Ces trous sont munis de rondelles 
adaptees pour s'encliqueter elastiquement dans les gorges 62 des plots 49, 
realisant ainsi la connexion des valves sacrees 43 et de la tige-ridoir 54. 

La rotation du bouton 61 fait tourner la tige-ridoir 54, ecarte ou 
rapproche les valves sacrees 43 par rintermediaire des connecteurs (51, 49), 
en permettant une rotation des plots 49 dans les cavaliers 31 et done de 
I'ensemble des valves 43, autour d'un axe vertical YY perpendiculaire a I'axe 
XX (en supposant le cadre 7 place dans un plan horizontal). 

L'extremite libre de la lame 44 est equipee d'un crochet 46 
adapte pour etre introduit dans un trou correspondant 47 du fond 19 d'une 
valve 17 ou 36. Ce crochet 46 sert de point d'articulation pour la rotation de la 
valve 43 autour de I'axe precite YY perpendiculaire a I'axe XX. 
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Lorsque deux valves sacrees 43 sont mises en place comme 
illustre a la figure 6, entre les extremites des cdtes 8 d'un cadre 7 place au 
dessus d'une incision I d'un segment lombo-sacre, elles sont articulees par 
leurs crochets 46 sur les deux valves lombaires contigu§s 17 ou 36. II peut en 
etre de meme pour I'extremite opposee de I'incision I. Par contre les valves 
sacrees ne sont pas reliees au cadre 7 lui-meme. Les lames 44 ont une 
concavite dont la courbure est telle que leur extremite libre est placee 
sensiblement dans le meme plan que le fond 19 du decrochement 18 de la . 
valve contigue 17 ou 36. 

Dans la variante illustree aux figures 7 et 8, la valve sacree 55 
comporte une lame courbe 56 de conformation legerement differente de la 
lame 44. La lame 56 est raccordee par une portion 57 a une patte rectiligne 
40 formant un coude avec la lame 56. La patte 40 est equipee comme la valve 
43 d'un plot 49 pouvant s'engager dans une pince 51 de liaison avec la tige 
54 du cadre 7 et adaptee pour prendre appui sur la peau 3. 

Dans le second mode de liaison possible entre deux valves 
sacrees 43 ou 55 (Figures 12 et 13), on introduit chaque plot 49 dans un 
cavalier 31 identique a celui utilise pour les valves lombaires 17 ou 36. 
L'epaulement 62 est au niveau des lamelles 69, 71, comme dans la liaison de 
la figure 1 1 pour les nervures 42. De ce fait l'epaulement 62 franchit les 
bossages elastiques tels que 69a, puis reste fixe dans le logement 65 par 
encliquetage elastique. Ce cavalier 31 est monte coulissant sur une barre 73 
enfilee dans son ouverture 71 . 

Ainsi, les memes cavaliers 31 peuvent avantageusement etre 
utilises pour realiser trois liaisons differentes entre les valves : 

- liaison entre une valve lombaire 17 ou 36 et le cadre 7 avec 
articulation autour de I'axe XX (Figures 6 et 1 0). 

- liaison entre une valve lombaire 17 ou 36 et le cadre 7 par la 
tete non articulee 41 (figures 4 et 1 1 ), 

- liaison entre une valve sacree 43 (ou 55) et la barre 73 avec 
possibility de rotation de la valve uniquement autour d'un axe vertical YY, du 
plot 49, perpendiculaire a I'axe XX. 

Pour mettre en ceuvre le retracteur qui vient d'etre decrit, le 
chirurgien precede d'abord & I'incision I sur la longueur minimale necessaire, 
puis met en place les cote's longitudinaux 8 du cadre 7 ainsi que la tige 
cremaillere 9 avec I'ecartement approprie entre les lames 8 au moyen du 
dispositif d'actionnement 12. II positionne ensuite le nombre approprie de 



2788958 



10 



valves sur les bords de la plaie, en choisissant soit des valves 17 articulees 
sur des rotules 27, soit des valves 36 non articulees. Les systemes 
darticulation a rotule presented I'avantage d'offrir une possibility de reglage 
supplementaire pour, retracter les muscles 5 par Implication du fond 19 
contre ceux-ci, apres avoir enveloppe la peau 3 et le fascia 4 par I'extremite 
superieure coudee 23 des valves. 

Dans ie cas d'un segment lombo-sacre, le chirurgien dispose 
oes valves sacrees 43 ou 55 aux extremites de I'incision I, en les articulant 
pa^ leurs crochets 46 aux autres valves 17 ou 35. 

Une fois les valves mises en place par exemple comme 
represent a la figure 1, le chirurgien peut aisement acceder a I'emplacement 
prevu pour recevoir le greffon G, sans devoir proceder au prealable a une 
retraction supplementaire des tissus comme selon la technique anterieure. 
En effet remplacemerit reserve au greffon est precisement degage grace a la 
cuvette ou decrochement transversal 18. 

Par ailleurs le chirurgien peut egalement proceder aisement a 
Introduction laterale des vis pediculaires convergentes pour les ancrer dans 
les pedicules 6 aux emplacements 59 (figure 3), dans la direction ZZ (figure 
1) A cet effet il introduit les vis pediculaires et leur outil de vissage sous les 
cotes longitudinaux 8 et de part et d'autre des languettes 24 des valves 17, 
36. grace aux emplacements laisses libres de chaque cote des languettes 24. 
Cet avantage provient du fait que les valves ont un profil sensiblement en T, 
et non pas en peigne continu ou en forme de lames tres rapprochees les unes 
des autres comme selon Tart anterieur. Ainsi le chirurgien peut proceder de 
maniere beaucoup plus commode a la mise en place des vis pediculaires. 

Les avantages du retracteur selon I'invention sont, outre ceux 
deja indiques, les suivants : 

- L'incision I a une longueur minimale en regard de I'etendue des segments a 
operer. 

- Lecartement des muscles 5 au fond de la plaie est maximal (figure 1). 

- Le retracteur permet avec un minimum de valves differentes, de realiser la 
presque totalite des interventions rachidiennes par voie posterieure au niveau 
lombaire et lombo-sacre. 

- Le retracteur selon I'invention peut etre laisse en place pendant toute la 
duree de I'intervention. et tient compte au maximum de I'anatomie lombaire et 
lombo-sacree posterieure. 
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Le fait d'autoriser un acces lateral aise pour une visee convergente en 
vue de la pose de vis pediculaires est particulierement avantageux, car 
generalement avec les retracteurs existants, il est necessaire de deplacer 
I'ensemble du retracteur ou les valves de celui-ci, en raison de leur 
configuration en peigne par exemple, pour acceder localement a un pedicule. 

- Le decrochement transversal 18 delimitant une cuvette de retraction des 
muscles 5, non seulement degage un espace supplemental par rapport aux 
valves anterieures telles que 13, mais ameliore largement la stabilite de la 
valve 17, 36 mise en place. En effet les efforts exerces par les muscles 
comprimes presentent des composantes qui s'exercent sur les portions 
inclinees 21 et 22 de la cuvette 18 (figure 1). Ces composantes s'opposent a 
la force d'expulsion F qui s'exerce sur toute la hauteur d'une valve anterieure 
13 (figure 1). 

- L'amenagement du decrochement transversal 18 limite egalement 
I'amplitude de retraction de la peau 3, tout en autorisant une retraction large 
en profondeur. 

- GrSce a I'elargissement de la partie qui s'oppose aux muscles, c'est a dire 
grace a I'agencement de la cuvette transversale 18, qui s'oppose a la 
pression des muscles 5. le refoulement est plus important et est maintenu 
lateralement. Par ailleurs du fait que la stabilite des valves n'est pas obtenue 
par un accrochage au moyen de griffes sur les muscles, comme sur les. dents 
d'un peigne selon la technique anterieure, lesdites valves ne risquent pas de 
dechirer les muscles, ce qui permet de limiter considerablement les lesions 
causees a ceux-ci et done les douleurs postoperatoires. 

- Les tetes des valves 17, 36 s'adaptent a des connecteurs 26 ou 39 avec le 
cadre 7. qui peuvent etre identiques quel que soit le type des valves utilisees. 

- Les valves sacrees 43, 55 permettent de tenir compte de I'anatomie locale, 
particulierement difficile £ apprehender lors de ce genre de chirurgie. En effet 
tous les retracteurs connus jusqu'S present, utilises au niveau du sacrum, ne 
presentent aucune stabilite et ne permettent pas frequemment une retraction 
satisfaisante, car ils sont a deplacement parallele du fait que les valves 
sacrees sont mecaniquement liees au cadre support avec lequel elles se 
deplacent. Au contraire, la valve sacr§e prevue par I'invention est 
mecaniquement separee du cadre 7. et epouse la courbure de I'extremit6 de 
la plaie I grace h sa lame incurvee 44. Elle peut done bien s'adapter a 
I'extremite de la plaie sans I'elargir, et s'accrocher sur une valve lombaire 17 



2788958 



12 

« de TAYLOR » ou 36 par I'intermediaire de son crochet 46. Cet agencement 
stabilise la valve sacree 43, 55 et s'oppose a son expulsion. 

La retraction au niveau des valves sacrees est obtenue par un 
eloignement lateral de leurs tetes, qui peut etre realise par un distracteur tel 
que ceux de la figure 6 ou des figures 12-13, ou d'un autre type equivalent. 

Le retracteur peut toutefois, dans une version simplifiee, ne comporter 
que des valves 17 ou 36, ou des valves « standard » profilees avec le 
decrochement 18 sans valves sacrees. II peut etre utilise pour des segments 
rachidiens autres que lombo-sacres. 

Les cavaliers connecteurs 31 entre le cadre 7 et les valves 17, 36 et 
entre la barre 73 et les valves sacrees 43, 55 peuvent coulisser librement le 
long des lames 8 formant glissiere, et se bloquent, par I'intermediaire de leurs 
pattes 33. par un effet d'arc-boutement des que la retraction est effective. 

II est important de souligner que les valves en T 17 ou 36 peuvent etre 
remplacees par des valves « standard », c'est a dire constitutes par des 
lames approximativement rectangulaires vues dans le plan sagittal quand 
elles sont placees le long d'une incision I, mais ayant dans le plan frontal le 
profil en cuvette de la valve 17 (figure 1 ). 
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REVENDICATIONS 

1. Retracteur de tissus (3, 5) pour la chirurgie rachidienne par 
voie posterieure, comprenant un cadre (7) equipe de valves de retenue des 
parois d'une incision (I), montees deplacables sur des c&tes opposes (8) du 
cadre et adaptees a la profondeur des tissus delimitant I'incision et qui doivent 
etre retractes lateralement, caracterise en ce que chaque valve (17, 36) est 
profilee de maniere a presenter en vue laterale, un decrochement transversal 
(18) delimitant un fond (19) qui s'etend dans un plan sagittal lorsque la valve _ 
est mise en place, et qui est dimensionne pour pouvoir etre place sous la 
peau (3) de I'incision (I). 

2. Retracteur selon la revendication 1, caracterise en ce que 
chaque valve (17, 36) est pourvue : 

- d'une premiere extremite (23) equipee de moyens (26) 
daccrochage au cadre (7), attenante au decrochement transversal (18) et 
'ormant une saillie dans le plan frontal par rapport audit decrochement, cette 
extremite saillante etant conformee pour pouvoir envelopper le bord de 
I'incision (I) au-dessus du decrochement (18) 

• et d'une seconde extremite (28 ; 37) attenante audit decrochement du cdte 
oppose & ladite premiere extremite (23). 

3. Retracteur selon la revendication 2, caracterise en ce que vue 
en elevation dans un plan longitudinal, chaque valve (17; 36) a une 
conformation sensiblement en T inverse dont une extremite (23) est 
accrochee au cadre (7) et dont I'autre extremite (28; 37) prolonge le 
decrochement (18). 

4. Retracteur selon la revendication 1, caracterise en ce que 
chaque valve (17 ; 36) est reliee au cadre (7) par un connecteur (26) assurant 
une articulation de la valve dans le plan frontal autour d'un premier axe (XX) 
s'etendant dans le plan sagittal, parallelement a des cdtes longitudinaux (8) 
du cadre. 

5. Retracteur selon la revendication 4, caracterise en en ce que 
le connecteur d'articulation (26) comprend une rotule (27) solidaire d'une 
extremite (23) de la valve (17) et disposee dans un logement complementaire 
d'un cavalier (31) monte coulissant sur le cadre (7), cette rotule etant munie 
de moyens (52) anti-rotation autour d'un second axe perpendiculaire audit 
premier axe (XX) et situe darts un plan frontal. 
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6. Retracteur selon la revendication 1, caracteris6 en ce que 
chaque valve (17 ou 36) est reliee au cadre (7) par un dispositif (39) 
permettant le coulissement sans articulation de la valve le long du cadre. 

7. Retracteur seion la revendication 6, caracterise en ce que 
ledit dispositif (39) comporte une tete (41) adaptee pour pouvoir etre introduite 
de manure coulissante dans un cavalier connecteur (31) et fixee £ celui-ci, 
lequel est monte coulissant sur le cadre (7) de maniere reglable en 
translation. 

8. Retracteur selon la revendication 1, caracterise en ce qu'il 
comprend en outre une paire de valves sacr6es (43) dont chacune pr^sente 
une lame concave (44), adaptee pour 6pouser le bord incurv6 correspondant 
de Tincision (I) au niveau du sacrum (S), et cette lame concave est prolongee 
par une barrette (40, 45) formant un coude avec la lame. 

9. Retracteur selon la revendication 8, caracterise en ce que 
chaque valve sacree (43, 55) est equip6e de moyens de connexion avec un 
organe (54 ; 73) de liaison entre lesdites deux valves sacr§es. 

10. Retracteur selon la revendication 9, caracterise en ce que 
lesdits moyens de connexion comprennent un plot (49) fixe a la barrette (40 ; 
45) de la valve (43, 55), et une pince (51) traversee par ledit plot d'une part et 
par une extremite d'une tige de liaison (54) d'autre part, le plot etant assujetti 
a la pince par encliquetage elastique. 

11. Retracteur selon la revendication 10, caracterise en ce que 
la tige (54) comporte de part et d'autre d'un bouton central (61) de manoeuvre 
deux parties filetees £ pas opposes dont les extr6mites s'engagent dans les 
pinces taraudees (51) correspondantes et constituant un ridoir, dont la 
manoeuvre permet d'ecarter ou de rapprocher les valves sacr6es (43 ou 55) 
en les articulant sur les valves lombaires contiguSs (17). 

12. Retracteur selon la revendication 9, caracterise en ce que 
lesdits moyens de connexion comprennent un plot (49) fixe a la barrette (40, 
45) de la valve (43; 55) et un cavalier (31) dans lequel est agence un 
logement (65) complementaire du plot, et en ce qu'une ouverture (71) de 
passage d'une barre (73) de liaison entre les deux valves sacr6es (43 ; 55) 
est percee dans le cavalier. 

13. Retracteur selon la revendication 12, caracterise en ce que 
des moyens d'encliquetage elastique sont pr6vus pour solidariser le plot de la 
valve avec le cavalier. 



2788958 



15 

14. Retracteur selon la revendication 13, caracterise en ce que 
lesdits moyens comprennent des lamelles elastiques (69, 71) fixees dans des 
fentes (67, 68) formees dans les parois du logement (65) du cavalier (31), et 
un epaulement annulaire (62) agence sur le plot (49) au niveau des lamelles, 
entre lesquelles le plot peut venir s'encliqueter lors de son introduction dans 
led it logement. 

15. Retracteur selon les revendications 2 et 8, caracterise en ce 
que la lame (44) presente une concavite dont la courbure est telle que 
I'extremite libre de la lame est placee sensiblement dans le meme plan que le 
fond (19) du decrochement transversal (18) d'une valve lombaire (17 ou 36) 
contigue. 

16. Retracteur selon la revendication 15, caracterise en ce que 
la lame concave (44) est munie d'un crochet (46) d'articulation sur I'extremite 
en vis a vis du fond (19) du decrochement (18) de la valve lombaire (17 ou 35) 
contigue. 

17. Retracteur selon la revendication 1, caracterise en ce que le 
cadre (7) comporte une paire de cotes longitudinaux (8) et un cote transversal 
(9) a I'une des extremites duquel un cote longitudinal est fixe tandis que des 
moyens (11, 12) sont prevus pour regler la position en translation de I'autre 
c6te longitudinal (8) sur ledit cote transversal afin d'adapter la largeur du 
cadre a I'incision rachidienne (I). 

18. Valve sacree (43, 55) destinee a faire partie d'un retracteur 
selon la revendication 1, caracterisee en ce qu'elle presente une lame 
concave (44) conformee pour epouser le bord incurve de I'incision (I) au 
niveau du sacrum (S), cette lame etant solidaire d'une barrette (40, 45) 
formant un coude avec la lame et equipee de moyens (49) de liaison avec un 
dispositif (54 ; 73) de connexion de deux valves sacrees. 
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